Carátula 


(Ingresa a Sala la delegación del núcleo base de los funcionarios médicos del Hospital 
Departamental de Maldonado “Doctor Elbio Rivero”) 


SEÑOR PRESIDENTE.- La Comisión de Salud Pública del Senado se complace en recibir a la 
delegación del núcleo base de los funcionarios médicos del Hospital Departamental de Maldonado 
“Doctor Elbio Rivero”, integrada por los señores Eduardo Figueredo y Álvaro Medeiros, a quienes 
ofrecemos el uso de la palabra para exponer sus inquietudes a raíz de la situación interna planteada en 
el Hospital de Maldonado, que motivara la nota que oportunamente nos fuera enviada. 


SEÑOR MEDEIROS.- Ante todo, quiero agradecer a los señores Senadores por recibirnos y 
excusarnos por la demora, motivada por nuestra concurrencia a la Comisión respectiva de la Cámara 
de Representantes. 


En estos momentos se está desarrollando un conflicto entre el núcleo de base de los 
médicos del Hospital de Maldonado, los integrantes de la Federación de Funcionarios de Salud Pública 
del Hospital de Maldonado y la Dirección del Hospital. 


Este conflicto no se inició recientemente. Si nos remitimos a sus orígenes, el problema se 
viene planteando desde junio o julio del año 2005, que es cuando comenzaron a hacer eclosión una 
serie de situaciones que se venían suscitando y que tienen que ver, fundamentalmente, con dos 
aspectos que para nosotros son centrales: el mal relacionamiento que la Dirección tiene con sus 
funcionarios y el hecho de que la Dirección comience a tomar decisiones en aspectos clínicos, muchas 
veces pasando por encima de los propios colegas que trabajan en el hospital, o de los jefes de servicio. 


Se da un primer gran conflicto a raíz de una situación concreta: un paciente con hemorragia 
digestiva y la negativa de la Directora a la realización de un estudio endoscópico. Los cirujanos 
actuantes, el Jefe de Emergencia y otros colegas, plantean la necesidad de cambiar este tipo de 
situaciones, dando participación a los médicos sin que queden atados a las decisiones de la Dirección. 
Se logra una mediación en la que participa la Bancada Maldonado, y rápidamente se resuelve la 
situación cuando el doctor Baltasar Aguilar, Subdirector de ASSE, dispone el nombramiento de una 
Subdirectora. 


SEÑORA PERCOVICH.- Quisiera saber a qué se refiere cuando habla de la “Bancada Maldonado”. 


SEÑOR MEDEIROS.- Los Diputados del departamento de Maldonado constituyeron una entidad que 
llamamos “Bancada de Maldonado”, a la que habitualmente se recurre ante distintas situaciones que se 
plantean en el departamento. Fue a esa Bancada a la que recurrimos los médicos y no médicos del 
Hospital de Maldonado. 


Decía, entonces, que a través de la actitud de mediación de la Bancada Maldonado y de la 
participación del doctor Baltasar Aguilar, se logra el nombramiento de una Subdirectora encargada de 
la gestión clínica y del relacionamiento con el personal y, a su vez, se conforma una Comisión para 
tratar de dialogar y buscar soluciones para las distintas problemáticas que el hospital tiene en todas 
sus áreas. Sin embargo, esta Comisión sólo tuvo una o dos reuniones desde julio o agosto de 2005 
hasta la fecha, y la función de esa Subdirectora no llegó a concretarse en los hechos, porque en 
algunos casos se encontró con la negativa de la Directora a acompañar determinadas decisiones que 
se habían acordado con la Subdirección y, en otros, simplemente, con que la Directora tomaba sus 
decisiones sin consultar a la Subdirectora. 


En el año 2006 se plantea un conflicto con los funcionarios no médicos y también se da una 
instancia de negociación que, como resultado, ofrece el nombramiento de un segundo Subdirector para 
encargarse del relacionamiento con aquellos. Desgraciadamente, tampoco este Subdirector ha podido 
llevar adelante los aspectos acordados con los funcionarios, por los mismos motivos que, según 
expresaba, afectaron a la otra Subdirectora. 


Ahora bien: el punto culminante a partir del cual se desata finalmente el conflicto, resulta de 
una nota que la Directora y uno de los Subdirectores firman y que se publica en las carteleras del 
Hospital. Se entendió que con ella se agraviaba en forma pareja y gratuita a quienes venimos 
trabajando desde hace muchos o pocos años, médicos y funcionarios, con acusaciones que 


considerábamos que no eran pertinentes. Se hablaba, además, de algunas situaciones referentes a 
colegas que habían estado al frente de la dirección del hospital en administraciones anteriores. A partir 
de entonces se desata el conflicto en forma más vehemente, de modo que los médicos y no médicos 
empezamos a tomar medidas que llegaron al paro de actividades. 


SEÑOR CID.- Tengo entendido -porque así lo expresó la señora Ministra de Salud Pública- que luego 
de la aparición de esa nota, que tenía un contenido agraviante según valoración de los funcionarios 
técnicos y no técnicos, la señora Directora se excusó públicamente con los ofendidos; pero a pesar de 
la retractación de sus conceptos, el conflicto siguió. Quisiera saber si esa fue la cronología exacta de lo 
que sucedió. 


SEÑOR MEDEIROS.- Hay una nota firmada por la Directora del Hospital y por el doctor José 
González, también firmantes de la anterior, en la que esbozan algún pedido de disculpa. No queremos 
quitar mucho tiempo a los integrantes de la Comisión, pero nos gustaría leer una parte de esa nota. Allí 
se expresa: “que no es el espíritu ni la intención de dicha nota el agravio ni dudar de la honradez de los 
funcionarios médicos que cumplen o han cumplido funciones en este Hospital en sus diferentes áreas. 
Si esto fue así interpretado, ofrecemos las disculpas pertinentes. Siendo más específicos con el 
contenido de la nota, cuando hablamos de la capacitación del personal, nos referimos específicamente 
a la capacitación de la estrategia de atención primaria en salud, en el cambio de modelo de atención 
con énfasis en promover y prevenir. En ningún momento se pone en tela de juicio la capacidad técnica 
de nuestros colegas. La doble pertenencia referida en esa nota, se refiere especificamente a que en 
esta Administración es incompatible cumplir funciones en cargos directivos en ámbitos públicos y 
privados al mismo tiempo. 


Reafirmamos la invitación a generar, con nuestro accionar conjunto, las transformaciones 
necesarias a fin de asegurar la mejor calidad asistencial en beneficio de los usuarios de Salud Pública”. 


Si bien esta nota recoge la intención de pedir disculpas, uno de los aspectos que 
mencionaba al principio, que tiene que ver con la gestión del hospital -que a nuestro entender no es 
feliz-, se siguió dando. Además, la asamblea de los médicos consideró que este pedido de disculpas no 
era suficiente, entre otras cosas porque se había hablado de clientelismo político, corrupción, etcétera. 
De modo que el conflicto siguió por parte de médicos y no médicos. 


También hay notas de la otra Subdirectora y del doctor Abramo, Coordinador Departamental 
de ASSE, en las que expresan que no están de acuerdo con el contenido de la primera nota, es decir, 
de la que dio origen al conflicto. 


En el período que va desde diciembre hasta ahora, hemos tratado de buscar alguna solución 
a este diferendo y a través de las distintas representaciones gremiales intentamos buscar los lazos que 
pudieran descongestionar esta situación. Básicamente, nos encontramos con mediaciones informales, 
mientras las que pretendieron ser formales no llegaron a buen término porque no pudieron concretarse. 


Cuando recurrimos a los representantes fue para que nos ayudaran a buscar ámbitos 
formales de negociación y de diálogo. Llegamos a tener a los representantes de la Federación de 
Funcionarios de Salud Pública quienes, aparentemente, transmitían la opinión de la señora Ministra y 
para nosotros ello no reviste la más mínima formalidad. Por tal motivo, hace algunos días intentamos 
tener una entrevista con la señora Ministra o con quien ella designara como su representante. El 
Sindicato Médico del Uruguay también ha estado acompañando a los médicos en esta instancia y ha 
buscado los ámbitos para tratar de tirar puentes y brindar solución a este conflicto. 


SEÑOR CID.- De acuerdo con lo expresado por parte de la señora Ministra en su comparecencia sobre 
este mismo tema, se generó un ámbito de diálogo en el Ministerio de Salud Pública, al que asistió el 
Sindicato Médico del Uruguay y su delegación de base, que se retiró porque en esa negociación 
estaba presente la señora Directora. Quisiera saber si esta información es exacta. 


SEÑOR FIGUEREDO.- Esta negociación tuvo varias puntas, digamos, y la que menciona el señor 
Senador Cid fue la cuarta o quinta instancia. 


La primera negociación que se hizo fue con la venida de un auto oficial con chofer, con dos 
funcionarios que vienen de parte del economista Olesker, para hacer una propuesta al núcleo de base. 
Esta consistía en mantener en licencia a la doctora Amoroso para realizar una mesa de negociación. 


Esa propuesta fue aceptada por el núcleo de base del Hospital, pero al día siguiente se reintegra a sus 
funciones la doctora Amoroso y allí se vuelve a generar otra instancia de negociación. 


Posteriormente vienen dos propuestas más, de las cuales una se cambia en una asamblea. 
Concretamente, llega una propuesta de la señora Ministra al hall del Hospital de Maldonado, a través 
de la Federación de Funcionarios de Salud Pública. Al mismo tiempo, llega un planteo del doctor 
Aguilar, que la cambia, quedando finalmente lo propuesto originalmente por la doctora Muñoz. 


En la reunión que mantuvimos con el doctor Aguilar planteamos una serie de pautas. 
Informamos que se abría un espacio de mediación, una mesa de negociación, que fue lo que se nos 
trajo. La Federación de Funcionarios de Salud Pública interpretó lo mismo, pero cuando concurrimos, 
se nos informa que iba a estar allí presente la doctora Amoroso. Ante ello los funcionarios de la 
Federación de Funcionarios de Salud Pública y del Sindicato Médico -los colegas- propusieron no 
participar en esas condiciones para no generar un ámbito que no habíamos acordado. Se nos señaló 
que era una cuestión de autoridad que estuviera presente la doctora Amoroso. Habíamos pensado 
generar una mesa de negociación por encima de todos los interlocutores, que estuviera integrada por 
el Sindicato Médico del Uruguay, FEMI, el Ministerio de Salud Pública y la autoridad departamental que 
estaba presente, para comenzar con una mecánica de mediación que implicara abordar primero los 
antagonismos profundos en dos grupos separados. Entonces, como se nos dijo que iba a haber una 
mecánica de negociación, pensamos que quizás hubiera sido lo más acertado en ese momento. Luego 
de ello se produjeron varias llamadas entre el Sindicato Médico y la doctora Muñoz. 


Quiero aclarar que, en este momento, no hay paro en el Hospital de Maldonado. El paro de 
médicos y de funcionarios en las tareas de policlínicas se levantó el domingo por la situación que se ha 
generado por la enfermedad del dengue, conocida por todos. Consideramos que esta situación no 
aportaba nada al conflicto, por lo que en este momento no hay paro. El domingo en la noche, la 
asamblea de médicos levantó la medida. Por esa razón, recalcamos que éste era un buen momento 
para solicitar la mediación. 


SEÑORA PERCOVICH.- Quiero realizar una pregunta para complementar la exposición de los 
funcionarios del Hospital de Maldonado. No me quedaron claros los problemas de vinculación entre la 
Directora y los funcionarios. ¿Cuáles son los perjuicios que se derivan a los usuarios del Hospital de 
Maldonado, generados por el comportamiento de la Directora? 


SEÑOR FIGUEREDO.- Creemos que esta carta expresa la opinión de la colega. Tenemos en nuestro 
poder la copia -no voy a dar nombres- de la carta de un usuario del hospital, fechada el 16 de marzo de 
2006, enviada al Oficina de Atención al Usuario. Dice lo siguiente: “Como nosotros no nos 
conformamos con este argumento y ante nuestros reclamos e insistencias de que algo así no podía 
pasar inadvertido” -esta persona tenía un problema con un familiar- “declaro que, en definitiva, poco 
podía hacer” -se refiere a la doctora Amoroso- “porque desde el primero al último funcionario del 
Hospital todos eran corruptos, médicos, enfermeros, así como limpiadores, y no podía echar a todos 
porque si no el sistema se quedaría sin soportes. Cosas así pasan, incluso, en la salud privada”. 


Esta es una opinión que ella ha fundamentado después en ámbitos públicos. Durante el 
conflicto y con alguna mesa de negociación en curso, la doctora Amoroso realizó declaraciones al 
diario “El País” vinculando políticamente el conflicto. La jerarca, en esta actividad política pública, 
aseguró, al asumir el cargo, que encontró gente sin capacitación, que después mejoró pero que 
posteriormente comenzaron los problemas con los médicos a quienes les dolió la rebaja del 50% del 
salario que sufrieron por no cumplir con horas previstas en sus contratos. Explica que están pidiendo la 
renuncia por una mala gestión, cuando la gestión es buena. Mientras se planteaba la situación, algunos 
participantes gritaban “que los echen”, en referencia a los médicos. 


Al término de su exposición, la doctora Amoroso fue consultada por una mujer que se acercó 
a manifestar su solidaridad y le dijo que además de la dificultad del Hospital, tenía preocupación por la 
Universidad privada, en referencia a la actividad de la médica del CLAEH. La doctora Amoroso le 
respondió “esa es buena”. Estas son referencias públicas sobre una zona de conflictividad. 


En este momento, a nivel médico, tenemos una actividad normal en el Hospital de 
Maldonado y creo que es un buen momento para generar la mayor cantidad de instancias posibles de 
diálogo. Este es un tema que ha sido dificultoso y continúa siéndolo. Es una problemática que, en 
algunos momentos, involucra a personas de confianza de la Dirección. Hay problemáticas que no sólo 


están involucrando al personal médico, sino al personal médico que ingresó como de confianza de esta 
Dirección. 


SEÑOR VAILLANT.- Quedé impactado por una afirmación que se realizó y que surge de declaraciones 
públicas realizadas por la Directora del Hospital. Si no entendí mal, ella afirma que los médicos tenían 
una predisposición en su contra por el hecho de que había sido responsable de la rebaja del 50% de 
sus salarios, ya que los había obligado a cumplir el horario, porque antes no lo cumplían. Entonces, 
pregunto a nuestros invitados si es cierto que esa rebaja existió, o no, y si hay un pequeño 
incumplimiento por parte de los médicos. 


SEÑOR FIGUEREDO.- La doctora Amoroso y el doctor Altesor son dos directores que, en el marco de 
las negociaciones que tenían el Sindicato Médico y la FEMI cuando había una resolución gremial de 
mantener todavía el cumplimiento, resolvieron aumentar la carga horaria. Esto llevó a que tuviéramos 
que enfrentar una transición que fue problemática, pero que se solucionó con la mediación del señor 
Presidente de la República, donde se establecieron las doce horas. Entonces, todos los colegas del 
Hospital de Maldonado concurrieron a hacer planillas con su nueva actividad horaria. 


Quiero aclarar que hay una problemática que no corresponde a la Dirección del Hospital, sino 
que es locativa y responde a la nueva realidad. Considero que se va a tener que hacer un 
reacomodamiento -es lo que nosotros queríamos- y pensar en el tema locativo de las policlínicas y no 
tanto en lo que concierne a las actividades en sala. Digo esto porque al generar una mayor 
permanencia en los locales de la policlínica, estamos más apretados. 


En realidad, este tema se iba a solucionar -así lo habíamos conversado con algunas personas 
de la Subdirección- y de no ser por este conflicto que se generó, ya estaríamos tratando de 
organizarnos en ese sentido. 


SEÑOR MEDEIROS.- Quiero responder a una de las preguntas formuladas por la señora Senadora 
Percovich. 


Cuando hablamos de aspectos clínicos que perjudican a los usuarios, por ejemplo, estamos 
hablando de autorizar o no el traslado de un paciente en un tipo de ambulancia común o especializado; 
de permitir o no la realización de tal o cual estudio, o de pretender que la colocación de un tubo de 
tórax sea en un determinado ámbito y no en otro. Es decir que son aspectos clínicos que hacen al 
manejo diario del hospital y que no pasan por el hecho de que la Directora los autorice o no, sino por el 
juicio clínico y la autorización del Jefe de Servicio correspondiente. Estos aspectos de mala gestión se 
han seguido dando aun en la situación de conflicto. Digo esto porque hace pocos días se dio el caso de 
que se prestó el monitor fetal a una institución privada habiendo en el hospital una paciente con 
preeclampsia y otras dos embarazadas a punto de dar a luz. Es decir que se restó un elemento técnico 
de altísimo valor para el ginecólogo, la partera y el pediatra actuantes, a riesgo de la situación que 
pudiera resultar del eventual parto. 


Además, como decía el doctor Figueredo, la Directora no ha respetado acuerdos que se 
lograron a través de las gremiales con el propio Ministerio, tratando al hospital como si fuese su feudo, 
agravando la situación de conflicto por el relacionamiento, justamente, en el período de mayor 
conflictividad. 


Por eso estamos reclamando algún ámbito para descongestionar y bajar un poco la tensión. 
Pensamos que debe tratarse de ámbitos formales donde podamos encontrar algunas soluciones a esta 
situación que derivó en 50 días de paro en algunas actividades del hospital. Pretendemos que esto no 
se repita porque, como delegados, tenemos que pensar racionalmente y no con el corazón. Muchas 
veces hemos oficiado de “bomberos” cuando algunos colegas plantearon, en primera instancia, la 
renuncia masiva y otras medidas de ocupación. Estamos tratando de equilibrar la balanza y 
pretendemos -por lo menos así lo ha querido el Sindicato Médico, los delegados y la Asamblea- que 
con esta medida de supresión del paro de actividades debido a la situación sanitaria en la que 
lamentablemente estamos, se baje un poco la tensión y empecemos a buscar mecanismos que nos 
acerquen y ayuden a encontrar una solución. 


SEÑORA XAVIER.- Leí la versión taquigráfica de la comparecencia de la señora Ministra y del señor 
Legislador perteneciente a la Bancada de Diputados de Maldonado, en oportunidad en que la Comisión 
Permanente convocó por este tema. He comprobado que lo que aquí se relató es la misma situación 


que fue narrada en esa oportunidad, salvo que ahora se está haciendo un planteamiento concreto en 
cuanto a generar un nuevo ámbito de conversaciones ya que los anteriores, por alguna razón -entre 
otras, la presencia de la propia involucrada, la Directora del Hospital- no llenaron las expectativas del 
ámbito de negociación que la otra parte planteaba. 


En definitiva, ¿lo proponen en el Parlamento porque no han tenido una nueva propuesta por 
parte de la Dirección de ASSE o del Ministerio, o es que hubo una interrupción y están pidiendo que, 
eventualmente, se involucren otros Legisladores además de aquellos que pertenecen al 
departamento? Pregunto, porque como las fórmulas son variadas, no me ha quedado claro si 
fracasaron en un nuevo o último intento de lograr una mesa de negociación con el Ministerio o si, en 
realidad, prefieren concurrir al ámbito parlamentario. En caso de ser así, quisiera saber qué es lo que 
pretenden de dicho ámbito. 


SEÑOR FIGUEREDO.- El Sindicato Médico -también ha habido participación de la Federación Médica 
del Interior en otros ámbitos- quedó a espera de la respuesta de la señora Ministra en el correr de esta 
semana, a los efectos de ver si es posible vehiculizar el conflicto de otra manera. Tal vez cuando se 
solicitaron estas entrevistas, el conflicto estaba en un momento muy álgido y lo que se buscaba era 
encontrar cualquier factor facilitador. En ese sentido, no ponemos condicionamientos ya que puede 
seguir habiendo un relacionamiento con el Ministerio. 


SEÑORA XAVIER.- Ahora la idea me queda más clara porque, en realidad, no veo que se haya 
agregado nada nuevo, más allá de algún planteo del mismo tenor de la denuncia original. 


En definitiva, frente a esta nota solicitando una entrevista queríamos saber si todo seguía 
vigente a pesar de haber transcurrido la instancia de la Comisión Permanente, de la que todos estamos 
empapados más allá de no integrarla. Ahora tenemos claro que se trata de esperar a que la señora 
Ministra responda al planteo de instalar una nueva mesa de negociación. 


SEÑOR FIGUEREDO.- La situación general nos ha cambiado las variables a todos. Por ejemplo, el 
marco que había el viernes de tarde no tiene nada que ver con el actual. 


SEÑOR ANTIA.- ¿Cuántos días se llevaban de conflicto hasta el domingo? 
SEÑOR FIGUEREDO.- Entre 40 y 50 días. 


SEÑOR MEDEIROS.- El conflicto se extendió desde el día posterior a la publicación de la carta hasta 
el lunes en que se reiniciaron las actividades. 


SEÑOR ANTIA.- ¿Ustedes consideran que en este tiempo se afectó el servicio a la población? 


SEÑOR MEDEIROS.- Como decía hace un rato la doctora Salazar en la Comisión de Salud Pública de 
la Cámara de Representantes, el paro en el Hospital de Maldonado fue muy sul generis en tanto los 
médicos continuamos concurriendo, la medicación crónica se siguió repitiendo, se evacuaron algunas 
consultas en los pasillos, se llevaron pacientes a Emergencia para atenderlos allí y se respetó la 
actividad quirúrgica ya programada como así también, naturalmente, las cirugías de urgencia. 


Lo que más se resintió fue la actividad de policlínica debido, en parte, a la consideración que 
tuvimos en cuanto a la dureza de las medidas. 


Reitero que muchas veces oficiamos tratando de aquietar las aguas para que no se llegara a 
medidas extremas, tal como fueron planteadas en un principio cuando se hablaba de la renuncia 
masiva o de la ocupación. Pensamos que, sin dudas, eso sí hubiera generado mayores inconvenientes 
a los usuarios. 


SEÑOR ANTÍA.- En un momento supimos que se culpó por haber hecho un manejo político del 
conflicto e, incluso, luego se realizaron pintadas con el texto “¿Quién está detrás del conflicto?”. Me 
gustaría saber la opinión de ustedes en torno a si hubo un manejo político o, simplemente, se trató de 
un tema funcional. 


SEÑOR FIGUEREDO.- Esto no tuvo ningún tipo de generación política. Tengamos en cuenta, por 
ejemplo, que la doctora Salazar fue Directora del Hospital de Maldonado durante el Gobierno colorado, 
siendo de reconocida militancia frenteamplista. Hay colegas de todos los partidos. En un momento creo 
que se politizó a nivel público, porque hubo declaraciones de mesas políticas o de algún sector; pero 
creo que ese no fue el ámbito en ningún momento. En el hospital, existe un ámbito de relacionamiento 
muy particular, con cierta problemática, que se viene arrastrando desde antes. Esto hizo eclosión con 
la carta, pero la problemática ya existía. Estuvieron presentes los Diputados de la Bancada de 
Maldonado. Además, la verdad es que no les hemos preguntado a los colegas su pertenencia política. 
Eso no nos afectó internamente, aunque hubo posturas públicas que indicaban que el problema venía 
por ese lado. 


SEÑOR MEDEIROS.- Me enteré la afiliación política de algunos compañeros en el transcurso del 
conflicto. En ningún momento se trató de vehiculizar este problema a través de algún partido político. A 
uno de los señores Representantes que recurrimos en una primera instancia fue al doctor Darío Pérez 
porque es colega, ha trabajado en el hospital y conoce su problemática. También conversamos con el 
señor Representante Casaretto -que no trabaja en el hospital-, ya que es colega nuestro; pero nuestra 
intención no es la que se mencionó. Creemos que le hace mucho mal a la situación del Hospital de 
Maldonado si se partidiza el tema; politizar sí pero no partidizar esta situación. Creo que nadie va a 
sacar rédito de una situación desgraciada como la que se está viviendo en el Hospital de Maldonado. 


SEÑOR ANTIA.- En lo personal, sí creo que hubo declaraciones infelices de la Directora del Hospital 
tratando de partidizar el tema. Creo que eso le hizo mal al relacionamiento y a la búsqueda de una 
solución al problema. Reitero, considero que hubo un claro intento de politizar el tema, y esto surge de 
declaraciones que se han registrado en la prensa. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Agradecemos, en nombre de la Comisión de Salud Pública, la información 
brindada por la delegación del núcleo base de los funcionarios médicos del Hospital Departamental de 
Maldonado y del Comité Ejecutivo del Sindicato Médico del Uruguay. 


(Se suspende la toma de la versión taquigráfica) 


(Así se hace. Es la hora 14 y 27 minutos) 


Linea del vie de náaina 
Montevideo, Uruguay. Poder Legislativo. 


